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 ،ما الهام فرماات را به خدایا! فرمانبری
 ، و ما را از نافرمانیت دور کن
 ، آسان کن ات آرزومندیمو راه رسیدن به آنچه از خشنودى
 ، هایت جاى دهو ما را در میان بهشت
 ، هایمان ابرهاى شك و دودلى را بزداىو از برابر دیدگان دل
 ، را کنار زنهاى تردید و کوردلى و از قلوبمان پرده
 ، و از نهادمان باطل را زایل کن
 ، و حق را در درون ما استوار گردان
 ، اندآلایشىهاى زلال و ببخشش کننده عطاها وتیره، هابارورکننده آشوبها و گمانها زیرا شك
 ، و به شایستگان نیکوکار ملحق کن، بندگان خوبت قرار ده خدایا! مرا از گزیدگان
لاش حات تو به سوى خیرات شتافتند و براى باقیات صال، ه بندگى پیشى گرفتندهم آنانکه ب
 ، و براى رسیدن به درجات بلند کوشش نمودند، کردند








ر وجودم ده عشقشان را و به کسانی ک عشق را، معرفت را، علم را، عقل را، انسان را، ان راجه: خدایی که آفرید
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 .شدم
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های اخهشحکم کند مو را و تا سیرابش کند از آب حیات و آفتاب باید تا بتاباند نیر، نهال را باران باید .مبردار
دانش و  وهربانی م، در محضرشان درس صداقتها با تشکر از معلمان و اساتید عزیزی که سال تازه روییده را؛
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 .تشکر نمایم
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 .ام بودنددلاویز همواره راهنما و راهگشای در اتمام و اکمال پایان نامه
ه و سوزاندل استاد محترم آمار که یاسر تبراییجناب آقای ی شائبهبی هایکران از مساعدتبی با امتنان
 .صبورانه اینجانب را درتنظیم مباحث آماری یاری فرمودند
ب آقای ارجنامراتب تشکر و قدردانی خالصانه خود را از ریاست محترم دانشکده پرستاری و مامایی سبزو
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 .دارمابراز می، ایی که در طول دوران تحصیل همواره از علمشان بهره بردمپرستاری و مام
 نم فرزانهسرکار خاو  علی اصغر یار محمدیجناب آقای  شهر مشهد از ریاست محترم بیمارستان منتصریه
م کار خانبیمارستان سر رییس بخش همودیالیزو همچنین  شریفی پور که همکار طرح اینجانب نیز بودند
ردانی شکر و قدمحترم بخاطر همکاری لازم در این پژوهش کمال ت بیماران همو دیالیزیتمامی و باغدکتر ص






 تعهد نامه اصالت پایان نامه کارشناسی ارشد  
 60084139 شماره دانشججویی دانش آموخته مقطع کارشناسی ارشد ناپیوسته بهمریم حاجی نژاد اینجانب 
ثیر بررسجی تجا«از پایان نامه خود تحت عنجوان    69/80/42که در تاریخ  مراقبت ویژه پرستاریدر رشته 
 بجا کسجب »مصرف مکمل کورکومین بر لیپیدپروفایل سرم و التهاب سیستمیک در بیماران همودیجالییی
  می شوم دفاع نموده ام بدینوسیله متعهد  عالی و درجه 81/59نمره 
این پایان نامه حاصل تحقیق و پژوهش انجام شده توسج  اینجانجب بجوده و در مجواردی کجه از  -1
، مطجابق  دستاوردهای علمی و پژوهشی دیگران (اعم از پایان نامه ،کتاب ،مقاله و...) استفاده نمجوده ام
رسجت ککجر و در  ضواب  و رویه های موجود ، نام منبع مورد استفاده و سایر مشخصجا  آن را در فه
 کرده ام.
ایر این پایان نامه قبلاً برای دریافت هیچ مدرک تحصیلی (هم سطح ،پجایین تجر یجا بجا)تر )در سج -2
 دانشگاهها و موسسا آموزش عالی ارائه نشده است.
 چنانچه بعد از فراغت ازتحصیل ، قصد استفاده و هر گونه بهره برداری اعم از چاپ کتاب،  -3
ذ وطه را اخز این پایان نامه داشته باشم ، از حوزه معاونت پژوهشی واحد مجوزهای مربثبت اختراع و .... ا
 نمایم.
د چنانچه در هر مقطع زمانی خلاف موارد فوق ثابت شود ، عواقب ناشی از آن را بپجذیرم و واحج -4
دانشگاهی مجاز است با اینجانب مطابق ضواب  و مقررا  رفتجار نمجوده و در صجور  ابطجار مجدرک 
 یلی ام هیچگونه ادعایی نخواهم داشت.تحص
 
 نام و نام خانوادگی :        
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بررسی تاثیر مصرف مکمل کورکومین بر لیپیدپروفایل سرم و التهاب سیستمیک در بیماران 
 همودیالیزی
 چکیده
ی یماری هاچون بافزایش فاکتورهای التهابی و هیپرلیپیدمی در بیماران دیالیزی عوارض متنوعی هم مقدمه:
 در عروقی-قلبی هایبیماری برای بالایی بسیار ریسك کلیه مزمن نارسایی با بیماران همراه دارد قلبی را به
 عروقی-قلبی هایبیماری بروز شانس کلیه، نارسایی اولیه مراحل در بطوریکه دارند جمعیت سایر با مقایسه
 هدف با حاضر همطالع است، کلیوی مرحله انتهایینارسایی  بطرف بیماری پیشرفت از بیشتر بیماران این در
 د.ش انجام الیزیهمودی بیماران در لیپید پروفایل سرمو  سیستمیك التهاب بر کورکومین تاثیر تعیین بررسی
 شهر منتصریه بیمارستان همودیالیزی بیمار 46 روی بر بالینی زماییآکار مطالعه این در ها:مواد و روش
 انجام جایگشتی هایبلوک شکل به تصادفی تخصیص روش به پژوهش این در گیرینمونه .شد انجام مشهد
وه دیگر ماه دریافت کردند و گر 2 گرم به مدتمیلی 08سپس یك گروه مکمل کورکومین به مقدار  .شد
ان جهت سنجش خون از بیمار 5ccساعت ناشتایی  21بعد از  قبل و بعد از مداخله پلاسبو دریافت نمودند.
 افزارها وارد نرمسپس داده سرم اخذ شد. C-LDL و C-LDHکلسترول،  گلیسرید،، تریPRC-shترهای پارام
 و هتجزی مورد تی تست و فیشر دو، کای ،کولموگروف اسمیرنوف هایتوسط آزمون گردیده وSSPS  61
 .قرارگرفت تحلیل
 سبب ورکومینک مکمل دریافت دهدیم نشان مطالعه مورد فرضیات نتایج هاتحلیل انجام به توجه با: نتایج
 همودیالیزی شده و بیماران )300/0=P( سرم C-LDHو افزایش  )520/0=Pسرم ( C-LDL غلظت کاهش
 داردهمودیالیزی ن بیماران سرم گلیسریدو تری کلسترول، PRC-sh بر روی غلظت معنا داریتاثیر
 .)50/0>P(
موثر ری قلبی می تواند در پیشگیری از بیماکورکومین  داد که مکمل نشان مطالعه این نتایج گیری:نتیجه
 مکمل استفاده شود. درمان یك تواند به عنوانمیباشد و 
 
 کورکومین، التهاب سیستمیك، همودیالیز، لیپیدپروفایل سرم واژگان کلیدی:
 
 
 
 
 
 
